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Tu espiritu es el plumero de cualquier tela de arafia detras
de cada linea de llegada hay una partida detras de cada
logro, hay un desafio.

Mientras estés vivo, siéntete vivo.

Si extrafias lo que hacias vuelve hacerlo.

No vivas de fotos amarillas......

Sigue aungue todos esperen que abandones
No dejes que se oxide el hierro que hay en ti
Haz que en vez de lastima, te tengan respeto
Cuando por los afios no puedas correr trota,
Cuando no puedas trotar camina,

Cuando no puedas caminar, usa el baston
iPero nunca te detengas!

MADRE TERESA DE CALCUTA
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INTRODUCCION

Los ciclos masticatorios son la unidad funcional de la masticacion. El
estudio de ellos es muy importante ya que en términos generales la meta de
la odontologia consiste en el mantenimiento y/o restauracién del aparato
estomatognatico cuya funcién mas importante es la masticacion. Durante ella
los alimentos son fracturados exponiendo mas superficie, y también son
mezclados con saliva y lubricados para formar el bolo alimenticio que es
deglutido.

Antes de la erupcion dentaria, los movimientos mandibulares estan
gobernados por reflejos innatos de succidn y amamantamiento, con la
participacion activa de los tejidos tales como la lengua el paladar, y la
musculatura de la expresion facial. Con la erupcion de los dientes se
establecen los primeros contactos dentarios, regulados principalmente por
receptores periodontales y con el desarrollo progresivo de las articulaciones
temporomandibulares.

De esta manera, desde la formacion del sistema estomatognatico, el
desarrollo y maduracion estdn avocados hacia la formacién de un sistema
masticatorio que tenga la capacidad de constituirse en el medio a través del
cual los alimentos sean seleccionados y triturados de modo 6ptimo para ser
expuestos al resto del sistema digestivo.

Se estudian varios aspectos de los ciclos masticatorios. Uno de ellos
es el desempefio masticatorio que consiste en la evaluacion del grado de
fragmentacion de los alimentos. Esta evaluacion a pesar de que puede ser
realizada con alimentos naturales se estudia actualmente de preferencia con
alimentos prueba artificial en un determinado numero de golpes
masticatorios. Uno de ellos es la silicona por condensacion.

Este estudio piloto con diez adultos jovenes se plantea como un
acercamiento para comenzar a estudiar la funcién masticatoria en individuos
con diferente condicion dental. Los datos obtenidos permitiran el calculo del

tamafio de muestra y las variables a utilizar en estudios posteriores.

e
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ANTECEDENTES

El proceso de la masticacion consiste en la trituracion y lubricacion de
los alimentos con saliva por el sistema masticatorio, para formar el bolo
alimenticio. Su principal objetivo, en el sentido mas amplio es el mecanico, a
través del cual, el alimento es transformado a un estado de inminente
deglucién. La preparacion optima de los alimentos favorece una adecuada
digestién, la cual es un proceso fundamentalmente quimico.

Una secuencia de masticacion de un bolo desde que se introduce en
la boca consiste tipicamente en incision, trituracion (o masticacion
propiamente dicha) y conformacion del bolo. La masticacion se integra por
ciclos masticatorios. Cada ciclo masticatorio es un movimiento tridimensional
resultante de la conjuncién de movimientos de apertura, cierre y lateralidad,
protrusion y retrusion.

El movimiento masticatorio de la mandibula durante un ciclo completo
en una vista frontal tiene un patron que se describe como un movimiento en
forma de lagrima (Figura 1). Puede dividirse en fase de apertura y fase de
cierre. El movimiento de cierre a su vez, puede subdividirse en fase de

aplastamiento y fase de trituracion.

Oclusion -
central
A — Inicio de los
N =] contactos
J( \ dentarios
Fase de l " —— Fase de
apertura L T aplastamiento
; del cierre
- —

Figura 1.Imagen frontal del movimiento de masticacion. (Tomada de

Okeson Oclusién y transtortos temporomandibulares 2003).
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En un ciclo de la masticacion el acercamiento del contacto dental

parece ser relativamente reproducible y basado en una respuesta que ha
sido aprendida y programada por movimientos repetitivos; tal aprendizaje se
realiza rapidamente pero el patrén de acercamiento puede cambiar en base
a la retroalimentacion periférica para explicar los cambios en la oclusion,
ATM, y el sistema neuromuscular, como puede ocurrir con nuevas
restauraciones o disfuncion. Asi mismo los movimientos mandibulares son
modulados por la informacién sensorial que viene de los alimentos (234
Cada ciclo de masticacién dura alrededor de 700 milésimas de segundo y el
contacto dura alrededor de 200 milésimas de segundo © .

Se han identificado dos tipos de contactos:

v' Deslizantes: que se dan cuando los planos inclinados de las
cuspides pasan unos sobre otros en las fases de apertura y
cierre de la masticacion.

v' Simples: que se llevan a cabo en la posicion intercuspidea
maxima.

El promedio del tiempo de contacto dentario durante la masticacion es
de 194 ms. Parece que estos contactos influyen o incluso determinan la fase
inicial de apertura y la final de trituracién del movimiento de trituracion.

Las cuspides altas y las fosas profundas fomentan un movimiento de
masticacion predominantemente vertical, mientras que los dientes aplanados
o desgastados fomentan un movimiento de masticacion mas amplio.

Cuando se comparan los movimientos de masticacion de personas
normales con los individuos con dolor en la ATM, pueden observarse
notables diferencias; estos movimientos son mucho mas cortos y mas lentos,
y tienen un trayecto irregular. Estos trayectos mas lentos, irregulares, pero
repetibles, parecen estar en relacion con la alteracion del movimiento

funcional del condilo alrededor del cual se centra el dolor (Figura 2).
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Figura 2. Movimiento de masticacion. La masticacion de una
zanahoria (B, alimento duro) parece crear un movimiento mas amplio que la
masticacion de queso (A, alimento blando). La masticacién de chicle (C),
produce un movimiento de masticacion mas amplio y ancho (Tomada de

Okeson oclusién y afecciones temporomandibulares 2003).

MASTICACION BILATERAL

La masticacion multidireccional, altamente, bilateral, es ideal para la
estimulacién de todas las estructuras de soporte. Y la estabilidad de la
oclusion. Numerosos estudios de electromiografia muestran que la funcion
bilateral se asume en cualquier momento que se da una relacion oclusal
conveniente, irrestricta, bilateral con igual guia cuspidea bilateral y capacidad
funcional . La masticacion alternamente, bilateral es ideal para la
estimulacion de todas las estructuras de soporte, estabilidad de la oclusion y
la limpieza de los dientes. Estudios clinicos y electromiograficos combinados
muestran que la funcién bilateral se asume en cualquier momento que se da

una relacion oclusion conveniente. ©



't d

FACLLTAD

w UNAM

1904

MASTICACION UNILATERAL

Los patrones de preferencia unilaterales son el resultado de la
adaptacion a contactos oclusales que estorban o dificultan los movimientos
suaves y armonicos con los dientes en contacto, estos se presentan en
personas acostumbradas a alimentos blandos. El patron de masticacion
unilateral restringido también puede ser resultado de una accion protectora
de los musculos mandibulares en pacientes con trastornos de la articulacion

temporomandibular. ©
HABITOS MASTICATORIOS

La secuencia y distribucidon de las actividades de los musculos
mandibulares durante la masticacion normalmente dependen del tipo de
alimento que se mastica y del patron masticatorio habitual del individuo.
Durante la masticacion de alimentos duros como la zanahoria, existe intensa
accion del musculo masetero en ambos lados que coincide con la accién del
temporal. Conforme la zanahoria se reduce de tamafio, la masticacion se
altera bilateralmente. ©

El espectro de masticacion esta gobernado por la textura del alimento.
El alimento blando se mastica con unos limites de movimiento mas lentos
que el alimento duro . La velocidad durante el movimiento mandibular
durante la masticacion varia de un individuo a otro y en las diferentes fases
del ciclo masticatorio ® . Pero el nimero promedio de movimientos es
razonablemente constante para el mismo individuo sin importar el estado de
oclusion; asi si la denticibn no es muy defectuosa, el desempefio
masticatorio no suele ser mayor si se incrementa el tiempo permitido a la

masticacion. ©

L
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FUERZAS DE MASTICACION

Se observa que los varones pueden morder con mas fuerza que las
mujeres. En un estudio se indic6 que la carga de mordida maxima de la
mujer oscilaba entre 35.8 y 44.9, mientras que la del varon era de 53.6 a 64.4
kg. La fuerza de mordida maxima mas alta que se ha descrito es de 443 kg
(Figura 3). @
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Figura 3. Limite y movimientos de masticacion con el lado izquierdo en

/ GsTas3

\
Limite Maloclusic
Frontal

funcionamiento. El estado de oclusion tiene un notable efecto en el
movimiento de la masticacién. A, Buena oclusion. B, Oclusion con desgaste
(bruximo.). C, Maloclusion (Tomada del Okeson oclusion y afecciones
temporomandibulares 2003).

También se ha sefialado que la cantidad maxima de fuerza aplicada a
un molar suele ser varias veces la que pueda aplicarse en un incisivo. La
fuerza maxima aplicada en un primer molar fue de 41.3 a 89.8 kg, mientras

que la aplicada a los incisivos centrales fue de 13.2 a 23.1 kg. ¥

EFECTO DE LA PERDIDA DE LOS DIENTES

En la actualidad se sabe que la pérdida de los dientes conduce
inevitablemente a la atrofia del hueso alveolar y consecutivamente a una
alteracion progresiva de todo el esqueleto facial y de la musculatura
asociada, pudiendo sobrevenir la enfermedad de la articulacién

temporomandibular.

L
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La pérdida de los dientes puede presentar un déficit en la

masticacion que es la primera etapa de la digestion. Si cualitativamente se
reduce el nimero de dientes, esto produce distintos grados de incapacidad
al masticar, tanto por fuerzas fisicas (reduccion, alteraciones de superficie
masticatoria), como también por efecto de sintomas asociados a la pérdida
de dientes como dolor e infeccién. ©

Existen diferentes formas de evaluar la funcién masticatoria. Dos de la
mas comunmente estudiados son la cinematica del ciclo masticatorio y el
desempefio masticatorio.

La cinematica es el estudio del movimiento del cuerpo o de un
seguimiento de un cuerpo sin referencia a las fuerzas que actian sobre el
sistema. En el caso de la cinematica del ciclo masticatorio se estudia la
duraciéon total de un ciclo, de las diferentes fases del ciclo la excursién,
velocidad y aceleraciéon de la mandibula en los planos vertical, lateral y
anteroposterior asi como la forma o trayectoria del acto. Existen diferentes
medios para estudiar los movimientos mandibulares. Los mas sencillos son la
observacion visual o la utilizacién de cadmaras de video. Actualmente existen
diodos emisores de luz para registrar los movimientos de todos los ciclos o

10 Generalmente se analizan los ciclos con

se pueden seleccionar algunos
sujetos masticando diferentes alimentos de prueba.

Una de las formas de estudiar el potencial masticatorio es a través del
desempefio masticatorio el cual se define como el grado de trituracién de un
alimento de prueba, natural o artificial, en un predeterminado ndmero de

1) E| término de eficiencia se encuentra en

golpes o ciclos masticatorios
funcién del nimero de ciclos masticatorios adicionales que un sujeto, que
haya perdido la integridad de su sistema masticatorio, requiere para lograr un
rendimiento normal.

El desempefio a su vez puede evaluarse de dos formas:
La subjetiva que consiste en cuestionarios dirigidos a indagar sobre la

percepcion de un individuo en relacién a su capacidad masticatoria e incluye

10
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preguntas acerca de si se puede o0 no masticar determinados alimentos y la

objetiva en la que se evalla el efecto de la masticacién sobre algun alimento.

El desempefio masticatorio objetivo ha sido definido por el porcentaje
en peso del alimento masticado que puede pasar a través de un tamiz de
apertura fija y puede expresarse como una funcion logaritmica de su apertura
o del tamafio de la particula. De manera que al aumentar el nimero de
golpes masticatorios, aumenta el nimero de particulas a la vez que
disminuyen su tamafo. Otros diferentes métodos para determinar el
desempefio masticatorio son: medicién de pérdida de azlUcar de una goma
de mascar ™ , método colorimétrico y fotométrico para medir descarga y
cambios de color respectivamente 31419

Sin embargo otros autores se han dado a la tarea de investigar sobre
el desemperio de los alimentos con alimentos artificiales, éstos deben de ser
semejantes a los alimentos reales, no deben de absorber agua, no disolverse
en saliva y deben de tener sabor agradable. Ademas del chicle el alimento
sintético mas utilizado ha sido el hule de silicona y entre estos tal vez la
silicona por condensacion.

El Optosil® (material de impresion tipo silicona de condensacion) se
ha convertido en el material estandar para la evaluacién del desempefio
masticatorio “® . A diferencia de los alimentos naturales que incrementan la
variabilidad y el error, el Optosil® no se disuelve o expande por la saliva, no
se rompe a través de lineas de fractura predeterminadas, no es pegajoso y
sus caracteristicas fisicas se pueden estandarizar. Después de que el
alimento es masticado se analiza el nimero de particulas, la superficie o
area producida por la masticacion el tamafio de las particulas y su
distribucion. Para realizar este analisis se puede realizar scanning éptico de
las particulas *” o el método de tamizado, el cual ha sido utilizado en la
mayoria de las investigaciones, tanto con alimento artificial como con natural.

Como se menciono anteriormente los movimientos masticatorios son

modulados entre otras cosas por las caracteristicas de los alimentos, un bolo

11
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tiene caracteristicas internas o externas. Las externas consisten en las

superficiales del bolo (por ejemplo la forma y tamafio de las particulas), la
rugosidad y el volumen total que son percibidos por la lengua, la mucosa,
musculatura bucal, la piel y el paladar.

El tamafio del bolo es determinante ya que el grado de pulverizacion
de los alimentos, dependera de una denticibn adecuada. En un estudio se
demostr6 que a mayor tamafio del bolo, la excursion total de la mandibula se
incrementa ¥ . Se acepta en general que un bolo pequefio es adecuado para
este tipo de estudios *° determinaron 3g es apropiado para el estudio.

Prinz sugiere que en el caso de goma de mascar 1.9g es conveniente
ya que puede ser mezclado como una sola unidad mientras que los tamafos
mas grandes del bolo requieren de procesamiento en dos porciones distintas.
La porcion 6ptima de Optosil® por proporcionar un tamafio medio de las
particulas mas pequefio, un indice mas bajo de amplitud de distribucion de
las particulas y menor variabilidad es de 2g ©? .

Las caracteristicas internas del bolo incluye propiedades como
elasticidad, plasticidad, dureza, fragilidad, textura y consistencia; estos son
percibidos principalmente por el periodonto. Dureza es un término que es
impreciso e incorpora las propiedades internas de los alimentos tales como la
fragilidad dureza, la elasticidad y la plasticidad. La relacion entre el bolo y
sus propiedades proporciona una base para comprender el control de la
masticacion 9 . La dureza del bolo introduce una variacién en la cinemaética
de la masticacion e influye en el desempefio ¥ .

En este tipo de estudios se han utilizado alimentos como las avellanas
nueces, almendras, papa, manzana, zanahoria, pan, ralladura de coco,
carne, maiz y gelatina. En un estudio en particular se utilizaron cacahuates
salados, coco rallado y pasitas ‘9 . Se encontré que el 80% del peso de los
cacahuates podrian ser recuperados mientras que la pérdida de coco rallado
fue del 40%. El contenido de humedad en las zanahorias y las pasitas es

grande ( mas del 90% del peso original se pierde ) y se lleg6 a la conclusion

12
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de que estos alimentos no son adecuados para este tipo de estudio.

Ademas los alimentos naturales son muy susceptibles a variaciones segun la
estacion, el medio geogréafico y propiedades fisicas ‘Y . El Optosil, una
silicona por condensacion material de impresion, se ha convertido en el
alimento aprueba de eleccion (#22324:25.26)

La mayoria de los estudios sobre el desempefio masticatorio han
utilizando sélo un tamiz (262728293031 g (323334) g tres 39 tamices, lo que
limita la capacidad del método para discernir las diferencias. Es mas
importante, utilizando métodos tan sélo unos tamices puede conducir a
resultados erréneos 2

La posibilidad de dimorfismo sexual en el rendimiento masticatorio
sigue siendo controvertida. Shiere y Manly ®® no encontré diferencias por
sexo en el rendimiento entre nifios y nifias de edades 12-14 afos. Helkimo y

comparieros de trabajo ©®

, con almendras y dos tamices, no encontraron
importantes diferencias por sexo en el desempefio en una gran muestra de
139 adultos. Sobre la base de una muestra de 13 hombres y 7 mujeres.

Yurkstas y Manly ©©

informaron de pequefas pero importantes diferencias
por sexo en el rendimiento. Recientemente, Wilding y Lewin “” demostraron
una significativa, 0,3 (mm) diferencia en la mediana del tamafo de las
particulas con Optosil entre hombres y mujeres. La mediana del tamafio de
las particulas para los hombres en esa muestra fue de aprox. 0,9 mm menor
gue para las mujeres; las diferencias entre hombres y mujeres fueron casi tan

grandes como las diferencias entre las mujeres y las nifias.

13
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PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Siendo la masticacion una funcién tan importante para los seres
humanos aun se desconoce mucho acerca de esta funcion. Se ha
investigado sobre el control nervioso de la masticacion, sobre la cinemética
del ciclo masticatorio, sobre los cambios electromiograficos durante los
movimientos masticatorios y sobre diferentes factores que influyen en la
capacidad de trituracion de las personas como la falta de dientes,
maloclusion o problemas de la articulacion. Sin embargo, falta mucho por
comprender e integrar. Generalmente en este tipo de estudios se les pide a
los sujetos de estudio que mastiguen ya sea un alimento natural o un
sintético. Es importante estandarizar el método de estudio para poder
comparar los resultados. Con tal fin se propone este estudio piloto para
poder entender un poco mas los ciclos masticatorios y su resultado al
masticar un alimento sintético (Optosil®) en secuencias de 20 ciclos o hasta
el umbral de la masticacion.

JUSTIFICACION

El poder realizar este estudio nos permitira tener informacion sobre
desempefio masticatorio en relacion al tamafio medio de las particulas y
amplitud de distribucién de las particulas al masticar un alimento sintético
(Optosil®) en secuencias de 20 ciclos o hasta el umbral de la masticacién.
Esta informacion nos permitird tener datos de base para poder planear otros
estudios empleando este material como alimento prueba y orientarnos a
decidir si se utilizara una secuencia al umbral o a los 20 ciclos y el nUmero de
sujetos que se requieren. También nos proporcionard informacion inicial
sobre la duracion de los ciclos y el nimero de ciclos que se requieren para
llegar al umbral.

14
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OBJETIVO GENERAL

e El objetivo de este estudio es el de tener informacion sobre
desempefio masticatorio en sujetos jovenes con una oclusién normal
al utilizar (Optosil®) en secuencias de 20 ciclos o hasta el umbral de

la masticacion.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

1.- Obtener informacién sobre tamafio medio de particulas al masticar
(Optosil®) en secuencias de 20 ciclos o hasta el umbral de la masticacion.
2- Obtener informacién sobre amplitud de particulas al masticar (Optosil®)
en secuencias de 20 ciclos o hasta el umbral de la masticacion.
3.- Obtener informacion sobre la duracién del ciclo masticatorio al masticar
(Optosil®) en secuencias de 20 ciclos o hasta el umbral de la masticacion.
4- Obtener informacién sobre el nimero de ciclos requeridos para llegar al
umbral al masticar (Optosil®).

METODOLOGIA
Materiales y Métodos
TIPO DE ESTUDIO: Transversal descriptivo piloto
POBLACION DE ESTUDIO Y MUESTRA. La muestra fue por conveniencia y
consistié de 10 sujetos, 5 del sexo femenino y 5 del sexo masculino.

Criterios de inclusiéon

1. Sujetos de ambos sexos de entre 18 y 25 afios de edad.

2. Con todos los dientes permanentes pudiendo estar los terceros

molares ausentes o presentes

3. Relacion molar Clase | con menos de 3 mm de apiflamiento o
sobremordida horizontal y una sobremordida vertical de menos de 1/3

de los incisivos inferiores.
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Criterios de exclusion.

1. Signos o sintomas de disfuncion temporomandibular.

2. Tratamiento previo de ortodoncia o de cirugia maxilofacial u

ortognatica.

3. Dientes con restauraciones extensas (mas de 2/3 de su cara oclusal).

Evaluacion del tamafio medio de las particulas (TMP) y amplitud de la
distribucion de las particulas (ADP).
El alimento artificial para la evaluacion del desempefio masticatorio se

(2036) En resumen, el

elaboré de acuerdo a un protocolo estandarizado
Optosil® se prepar6 siguiendo las instrucciones del fabricante (Figura 4)
para obtener tabletas de 5 mm de grosor y 20 mm de diametro (Figura 5y 6).
La dureza de cada tableta se midi6 después de un tiempo de endurecimiento
de cuando menos una hora con un durémetro modelo 306L tipo A (Figura 7).
Las tabletas con la dureza adecuada fueron cortadas en cuartos (Figura 8 y
9). Para cada individuo se empacaran en bolsas ziploc cinco porciones de
tres cuartos de tableta (15 cuartos en total). El sujeto recibid instrucciones de
masticar tres cuartos de tableta durante 20 ciclos masticatorios. El
investigador conté el namero de ciclos y cronometr6 la duracion de la
secuencia de 20 ciclos Estos datos fueron colocados en un registro especial
(Anexo). Al finalizar el 20avo ciclo se les pidi6 a los individuos escupian la
muestra a un filtro plastico y que se enjuagaron con agua hasta que todas las
particulas sean eliminadas de la cavidad oral (Figura 10y 11). El producto de
estos enjuagues también sera recolectado. Este procedimiento se repitio
hasta que aproximadamente 10 gramos de Optosil® hubieran sido
masticados y escupidos en el filtro permitiendo descansos entre las pruebas.
La duracion de cada ciclo fue calculado como la duracion total de las cinco

16
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pruebas (excluyendo periodos de descanso) dividido por 100 (5 veces por 20

ciclos cada uno).

opfOSiI Comfort

Figura 4. Prepacion del silicon por condensacion siguiendo las instrucciones

del fabricante.

Figura 5y 6. Se coloco la silicona en un molde de 5mm de grosor y 20 mm
de didmetro y se retiraron después de 1 hora.

17



Figura 7 Se midié la dureza con un durdmetro modelo 306L.

Figura 8 y 9 divididas en 4 partes y solo se tomo % partes de cada tableta.

Figura 10 y 11. Sujeto masticando 15/4 divididos en % en 5 secuencias al

umbral.
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Este procedimiento se realizé también para evaluar el tamafio medio

de las particulas y amplitud de la distribucion de las particulas en el umbral
de deglucion. El procedimiento es el mismo con la excepcion de que en lugar
de indicarseles detenerse y escupir después de 20 ciclos se les pidio que
escupieran justo antes de sentir que deglutirian el alimento. Primero se
realizo la prueba al umbral y seguido de esta la secuencia de los 20 ciclos.
Las particulas junto con el filtro de papel fueron secadas dejando que
se evaporara el agua en un cuarto cerrado. (Figura 12) Las particulas fueron
separadas por 7 tamices con aperturas de 5.6 mm, 4.0 mm, 2.8 mm, 2.0
mm, 0.85 mm, 0.425 mm y 0.25 mm sobre un vibrador dental durante dos
minutos (Figura 13, 14, 15, 16, 17, 18, 19,20, 21). Una vez que la muestra
fué separada el contenido de cada tamiz fue pesado en una bascula con
precision de 0.01gramos. Se calcularon los porcentajes de peso acumulado
(definidos como la cantidad de particulas que pueden pasar a través de
cada tamiz) (Figuras 22, 23,24, 25, 26, 27, 28, 29,30). En base a estos
porcentajes se calcul6 el tamafio medio de las particulas (medida de
tendencia central) y la amplitud de la distribucion de las particulas utilizando
la ecuacién de Rosin-Rammler 2 2537
Quw = 100 [1-27%%5 ]

Donde Q. es el porcentaje de peso de las particulas con un diametro mas

para cada individuo.

pequefio que x (la maxima apertura de tamiz). El tamafio medio de las
particulas (xso) es la apertura del tamiz tedrico a través de la cual pasa el
50% del peso y “b” es una medida sin unidad que describe la amplitud de la
distribucion de las particulas (similar al rango). Los valores de *“b”
aumentados corresponden a curvas del porcentaje de peso acumulado con
pendientes mas inclinadas y por lo tanto distribuciones de las particulas
menos amplias.

La determinacion del tamafio medio y amplitud de distribucion de

particulas se realizd en para la secuencia al umbral y a 20 ciclos.
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Figura 13 y14. Tamices de 5.6mm, 4.0 mm, 2.8 mm, 2.0 mm, 0.85 mm, 0.425

mmy 0.25 mm.

Figura 15. Separacion de las particulas dos minutos después.

20



Figura 16 y 17. Separacion de las particulas en el tamiz 5.6 y 4.0

Figura 18. Separacion de las particulas 2.8y 2.0

Figura 19 y 20. Separacion de las particulas de los tamices 0.85 y 0.425.
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Figura 21. Separacion de las particulas en el de ultimo tamiz 0.25.

Figura 22 y 23. Medicion del peso de las particulas en una bascula de

precision
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Figuras 24, 25, 26, 27, 28, 29,30. Medicion del peso de las particulas de los
diferentes tamices 5.6,4.0,2.8.2.0,0.85 y 0.25.

Figura 30. Medicion de las particulas del tamiz 0.25.
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VARIABLES DE ESTUDIO.

Variable Definicién Conceptual Definicién Operacional
Sexo Género del sujeto de | Sexo masculino o femenino del sujeto
acuerdo a lo observado | de estudio de acuerdo a lo observado
por el examinador por el investigador.
Edad Numero de afios | Numero de afos cumplidos referidos
cumplidos que tiene el | por el sujeto al interrogatorio.
sujeto.
Tamafio Tamafio medio de las | Apertura del tamiz te6rico a través del
medio  de | particulas de Optosil® al | cual pasa el 50% del peso del material
las umbral de la deglucidon o | masticado hasta antes del momento
particulas en la secuencia de 20 |justo en que va ha ser deglutido o
(TMP) ciclos. después de 20 ciclos masticatorios,
determinado por la ecuacion de Rosin-
Rammler.
Amplitud de | Valor que representa la | Determinado por la ecuacién de Rosin-
la distribucion de las | Rammler
distribucién | particulas en los | Qu = 100 [1-2**50’"] en donde “b” es
de la | diferentes  tamices al | una medida sin unidad que describe la
particula umbral de la degluciéon o | amplitud de la distribucion de las
(ADP) en la secuencia de 20 | particulas (similar al rango). Los valores
ciclos. de “b” aumentados corresponden a

del

acumulado

curvas de

pendientes

porcentaje peso

con mas
inclinadas y por lo tanto distribuciones

de las particulas menos amplias.
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Numero de | Numero de ciclos | Numero de ciclos masticatorios
ciclos al | requeridos por el sujeto | contados por el investigador, que el
umbral de la | para preparar el material | sujeto requiere desde que introduce el
deglucién para ser deglutido. material a la boca hasta el momento en
gue indica que ya se lo deglutiria.
Duracion Tiempo requerido por el | Promedio (de las 5 secuencias) del
total de la|sujeto para preparar el |tiempo requerido por el sujeto desde
secuencia material hasta el momento | que se le indicé que comenzara a
de la deglucién o después | masticar hasta que él indicara que ya
de 20 ciclos se lo deglutiria  (medido con 1
cronémetro deportivo) o a los 20 ciclos
masticatorios.
Duracion de | Tiempo en el que se |Duracion de cada ciclo masticatorio
cada ciclo realiza un ciclo | calculado como la duracion total de las

masticatorio

entendiéndose como un
ciclo desde la posicion de
maximo cierre (contacto
hasta la
de

dentario)
siguiente  posicion

maximo cierre.

5 secuencias (excluyendo periodos de
descanso) dividido entre la suma de los
ciclos masticatorios contados durante
las 5 secuencias al umbral de la
degluciéon o dividido entre 100 (5
secuencias por 20 ciclos masticatorios
cada uno). En las secuencias de 20

ciclos
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VARIABLES EN RESULTADOS

VARIABLE NOMBRE MEDIDA
(ABREVIATURA) COMPLETO
Durtotalumb Duracion total al segundos
umbral
Durtot20cic Duracion total a los 20 segundos
ciclos
numcictotumb Numero de ciclos total milisegundos
al umbral
Numcictolt20 Numero de ciclos total milisegundos

a los 20 ciclos

Durcicpromumbral Duracion del ciclo milisegundos

promedio al umbral

Durcicprom20cic Duracion del ciclo milisegundos
promedio a los 20

ciclos

ASPECTOS ETICOS
Este estudio se considera de riesgo minimo y se les pidio el consentimiento
informado a los sujetos en forma verbal. En el caso de aceptar participar se
procedié a la toma de datos personales los cuales se mantendran en forma
anénima. Los sujetos tenian conocimiento de poder no continuar con su

participacion en cualquier momento en el caso de solicitarlo.
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ANALISIS ESTADISTICO

Se realiz6 el analisis descriptivo del tamafio medio de la particula y
desempefio masticatorio tanto al umbral como a los 20 ciclos. También se
realizo el andlisis de la duracion de los ciclos en ambas secuencias asi como
el numero de ciclos al umbral. Por ser una muestra pequefa, las
comparaciones se realizaron con pruebas no paramétricas. Entre hombres y
mujeres se hicieron con la Prueba de Mann-Whitney y para la comparacién
entre la secuencia al umbral y a los 20 ciclos con la Prueba de Wilcoxon. El
valor de “p” elegido para significancia fue de 0.05.

RECURSOS HUMANOS. Una tesista, un asesor y 10 sujetos de estudio.
MATERIALES.
e Hojas para notas
e Abatelenguas
e Cubre bocas
e Guantes
e Bascula
e Silicona Optosil Comfort + Activador Universal Optosil® - Xantopren®
e Tabletas de silicon de 2.0 cm con una dureza entre 62-65 unidades
Shore.
e Coladera de acero inoxidable.
e Recipiente de acero inoxidable.
e Agua Bonafont
e Bolsas de plastico.
e 7 tamices con aperturas de 5.6 mm, 4.0 mm, 2.8 mm, 2.0 mm, 0.85
mm, 0.425 mmy 0.25 mm.
e Vasos desechables

e Crondmetro
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FINANCIEROS .

Hojas para notas $ 10.00
Abatelenguas $5.00
Cubre bocas $ 30.00
Guantes $ 55.00
Silicona silicona Optosil® Comfort + | $ 450.00
Activador Universal Optosil® -
Xantopren®
Coladera de acero inoxidable $ 80.00
Recipiente de acero inoxidable $ 30.00
Agua Bonafond $ 35.00
Bolsas de plastico $ 35.00
7 vidrios de reloj $245.00
Vasos desechables $ 10.00
Cronémetro $ 250.00
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RESULTADOS

Este estudio piloto se realiz6 en 10 sujetos (5 mujeres y 5 hombres)
con una edad promedio de 22.5 afios (Tabla 1). No se encontraron
diferencias estadisticamente significativas entre hombres y mujeres en
relacion a edad (p= 0.560) (Tabla 2), ni en relaciébn a la duracion de los
ciclos, de las secuencias o el numero de ciclos requeridos para llegar al
umbral (Tabla 3). Por lo tanto la comparacion entre duracion de la secuencia
al umbral vs la de los 20 ciclos, numero de ciclos requeridos para llegar al
umbral vs los 100 ciclos de las secuencias de 20 ciclos, y la duracion del
ciclo al umbral y a los 20 ciclos se realizaron para los 10 sujetos en conjunto.
Como puede observarse en la (Tabla 4) se encontraron diferencias para las
primeras dos (p= 0.028 y 0.047 respectivamente) pero no para la duracion
del ciclo masticatorio (p= 0.721). Los resultados del analisis descriptivo para
las variables relacionadas con la duracion de las secuencias y los ciclos, asi
como para el nimero de ciclos requeridos para llegar al umbral se
encuentran en la tabla 5. En esta tabla podemos observar que la secuencia a
los 20 ciclos fue 25% menor en duracion que la secuencia al umbral, y que el
namero de ciclos para llegar al umbral fue de 140 en las 5 secuencias
(aproximadamente 28 por secuencia) vs los 100 ciclos de las 5 secuencias
de 20 ciclos. La duracion promedio del ciclo al masticar el alimento prueba
artificial (Optosil®) fue de 809 milisegundos en las secuencias al umbral y de
861 milisegundos en las secuencias de 20 ciclos. La dureza de las tabletas
(Tabla 6) del alimento prueba artificial (Optosil®) fue de 63.17 unidades
Shore en la secuencia al umbral y de 63.19 unidades Shore en la secuencia
a los 20 ciclos. No hubo diferencia estadisticamente significativa entre ambas
(p=0.906) (Tabla 7).

El TMP al umbral fue de 1.61mm vy a los 20 ciclos fue de 1.66. Por lo
tanto el TMP al umbral fue solo 3% menor que a los 20 ciclos (Tabla 6). Esta
diferencia no fue estadisticamente significativa (p=0.333) (Tabla 7). La ADP
al umbral fue de 2.19 y a los 20 ciclos fue de 2.10 (Tabla 6). Por lo tanto la
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ADP fue 4% menor al umbral que a los 20 ciclos, considerando que un valor

mayor de ADP nos indica una menor distribucién. Esta diferencia no fue
estadisticamente significativa (p=0.386) (Tabla 7).

El peso del alimento prueba (tabletas) para las 5 secuencias (15/4) al
umbral fue de 5.91 g (Tabla 8) y a los 20 ciclos fue de 5.92 g (Tabla 9). La
diferencia entre el peso de las tabletas para ambas secuencias no fue
estadisticamente significativa (p=0-953) (Tabla 7). La pérdida de material en
la secuencia al umbral fue de de 0.15 gramos correspondiente a 2.4% del
peso original (Tabla 8) y en la secuencia de los 20 ciclos fue de 0.13 g
correspondiente a 2.2% (Tabla 9). La diferencia entre ambas no fue
estadisticamente significativa (p= 0.721) (Tabla 7).

Se procedio a analizar las diferencias entre hombres y mujeres. En la
tabla 10 podemos observar que para las variables dureza de las tabletas al
umbral, dureza de las tabletas a los 20 ciclos, TMP al umbral y a los 20
ciclos, asi como para ADP al umbral y a los 20 ciclos, las diferencias no
fueron estadisticamente significativas. Sin embargo en la tabla 11 podemos
ver que el TMP al umbral para los hombres fue de 1.68 g (media, 1.25 ¢
/mediana) y para las mujeres fue de 1.54 g (media, 1.54 la mediana) y a los
20 ciclos el TMP para los hombres fue de 1.59 g (media, 1.45 g /mediana) y
para las mujeres fue de 1.73 g (media, 1.42 la mediana). En la tabla 11
también podemos ver que la ADP al umbral para los hombres fue de 2.26
(media, 1.60 /mediana) y para las mujeres fue de 2.13 (media, 1.62 la
mediana) y a los 20 ciclos la ADP para los hombres fue de 1.44 (media,
1.45 /mediana) y para las mujeres fue de 2.76 (media, 1.63 la mediana).

En relacion a la duracién de las 5 secuencias al umbral (Tabla 12) en
hombres fue de 99.4 seg (media, mediana 90 seg) y en mujeres fue de 133
seg (media, 118 seg mediana). En relacion a las 5 secuencias de 20 ciclos la
duracion total en hombres fue de 87 seg (media, mediana 80 seg) y en

mujeres fue de 85.2 seg (media, 81 seg mediana). El nUmero de ciclos para
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llegar al umbral fue de 117.2 en hombres (media, 89 mediana) y de 163.4 en
mujeres (media, 145 mediana) (Tabla 12).

Tabla 1. Descripcién de edad y sexo de los sujetos de estudio

A

Maxi Desv.

N | Minimo mo Media | tip. Varianza Asimetria Curtosis

Est Erro

adi Esta r

stic | Estadis | Estadi | Estadi | Estadi | Estadistic | disti | tipic Error

0 tico stico | stico | stico 0 co 0 Estadistico tipico
Sexo 10 0 1 .50 .527 .278 | .000 | .687 -2.571 1.334
edad 10 19 25| 22,50 | 2.506 6.278 | o, 687 1727 | 1.334
N
valldg 10
(segun
lista)
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Tabla 2. Comparacién de la edad (Prueba T para muestras independientes) entre hombres y
mujeres.
Prueba de muestras independientes
Prueba de
Levene para
la igualdad
de varianzas Prueba T para la igualdad de medias
Error
tip. de 95% Intervalo
la de confianza
Sig Sig. Diferencia | diferen para la
F . t gl (bilateral) | de medias cia diferencia
Su
per Superio Super
Inferior | ior Inferior r Inferior Superior | Inferior ior Inferior
edad Se han
asumid
o 615 | 4 609 8 560 1.000 | 1.643 “ | 4780
varianz ’ 5 ’ ' ' ' 2.789 '
as
iguales
No se
han
asumid )
o .609 7.735 .560 1.000 1.643 2812 4.812
varianz
as
iguales
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Tabla 3. Comparacion entre hombres y mujeres para la duracién de secuencias al umbral y los
20 ciclos, namero de ciclos requeridos para llegar al umbral y duracién del ciclo (Prueba de

Mann-Whitney).

Rangos
Rango Suma de

Sexo N promedio rangos

Durtotalumb masculinos 5 5.00 25.00
femeninos 5 6.00 30.00
Total 10

numcictotumb masculinos 5 4.40 22.00
femeninos 5 6.60 33.00
Total 10

durcicpromumbral masculinos 5 6.20 31.00
femeninos 5 4.80 24.00
Total 10

Durtot20cic masculinos 5 5.30 26.50
femeninos 5 5.70 28.50
Total 10

durcicprom masculinos 5 5.30 26.50
femeninos 5 5.70 28.50
Total 10

Estadisticos de contraste (b)

durcicprom
Durtotalumb | numcictotumb umbral Durtot20cic | durcicprom

U de Mann-Whitney 10.000 7.000 9.000 11.500 11.500
W de Wilcoxon 25.000 22.000 24.000 26.500 26.500
VA -522 -1.149 -731 -.210 -.210
Sig. asintot. (bilateral) 602 251 465 834 834
Sig. exacta [2*(Sig.

unilateral)] .690(a) .310(a) .548(a) .841(a) .841(a)

a No corregidos para los empates.
b Variable de agrupacion: sex

33

L



i

¥

g

UNAM
1904

Tabla 4. Comparacion de las variables duracion de la secuencia al umbral vs 20 ciclos, nUmero
de ciclos requeridos para llegar al umbral vs los 100 ciclos de las 5 secuencias de 20 ciclos, y
duracion del ciclos al umbral vs los 20 ciclos. (Prueba de Rangos de Wilcoxon)

a Basado en los rangos positivos.
b Basado en los rangos negativos.
¢ Prueba de los rangos con signo de Wilcoxon

Rangos
Rango Suma de
N promedio rangos
Durtot20cic - Durtotalumb Rangos negativos 7(a) 7.00 49.00
Rangos positivos 3(b) 2.00 6.00
Empates 0(c)
Total 10
numcicltot20 - Rangos negativos 7(d) 6.71 47.00
numcictotumb Rangos positivos 3(e) 267 8.00
Empates o(f)
Total 10
durcicprom - Rangos negativos 4(g) 4.25 17.00
durcicpromumbral Rangos positivos 6(h) 6.33 38.00
Empates 0()
Total 10
Estadisticos de contraste(c)
durcicprom -
Durtot20cic - numcicltot20 - | durcicpromum
Durtotalumb numcictotumb bral
z -2.191(a) -1.988(a) -1.070(b)
Sig. asintot. (bilateral) .028 047 285
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Tabla 5. Descripcién de las variables en relaciéon a duraciéon y niumero de ciclos para los 10
sujetos de estudio.
Estadisticos descriptivos
Minimo Maximo Media Desuv. tip. Varianza
Durtotalumb 10 56.000 266.000 | 116.20000 | 61.367382 3765.956
numcictotumb 10 84.00 275.00 140.3000 57.26168 3278.900
durcicpromumbral 10 .602 1.071 .80916 .148392 .022
Durtot20cic 10 65.000 112.000 | 86.10000 | 17.897548 320.322
durcicprom 10 .650 1.120 .86100 .178975 .032
N vélido (segun lista) 10
Tabla 6. Descripcién de las variables en relacion dureza, tamafio medio de la particulay ADP
Estadisticos descriptivos
Minimo Maximo Media Desuv. tip. Varianza
durezaumbral 10 62.00 64.20 63.1700 74543 .556
dureza2Qciclos 10 62.00 64.00 63.1900 .76949 .592
TMPumbral 10 .79 341 1.6054 .82463 .680
TMP20ciclos 10 1.19 3.16 1.6555 .56748 .322
ADPumbral 10 1.52 4.57 2.1926 1.03207 1.065
ADP20ciclos 10 1.18 7.53 2.0984 1.91798 3.679
N vélido (segun lista) 10
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Tabla 7. Descripcion de las variables en relacion a la dureza, TMP, ADP, peso original, porcentaje de
perdida en relacién a 20 ciclos y al umbral para los 10 sujetos de estudio.

Wilcoxon
Rangos
Rango Suma de
promedio rangos
dureza20Ociclos - Rangos negativos 5(a) 4.70 23.50
durezaumbral Rangos positivos 4(b) 5.38 21.50
Empates 1(c)
Total 10
TMP20ciclos - Rangos negativos 3(d) 6.00 18.00
TMPumbral Rangos positivos 7(e) 5.29 37.00
Empates o(fH)
Total 10
ADP20ciclos - Rangos negativos 7(9) 5.14 36.00
ADPumbral Rangos positivos 3(h) 6.33 19.00
Empates 0(i)
Total 10
pesoorig20 - Rangos negativos 4() 5.75 23.00
pesoorigumbral Rangos positivos 5(k) 4.40 22.00
Empates 1()
Total 10
porcentperd20 - Rangos negativos 3(m) 8.00 24.00
porcenperdumbral Rangos positivos 7(n) 4.43 31.00
Empates 0(0)
Total 10
perdida20 - Rangos negativos 3(p) 8.00 24.00
perdidaumbral Rangos positivos 7(q) 4.43 31.00
Empates o(r)
Total 10
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Tabla 8 Descripcion de las variables en relacién al peso, perdiday porcentaje al umbral para los

10 sujetos de estudio.

Estadisticos descriptivos

Minimo Maximo Media Desv. tip. Varianza
pesototumbral 10 5.72 6.16 5.9087 15071 .023
pesoorigumbral 10 5.90 6.24 6.0540 .12808 016
perdidaumbral 10 .05 34 .1453 .09134 .008
porcenperdumbral 10 77 5.69 2.3977 1.49866 2.246
N vélido (segun lista) 10

Tabla 9 Descripcion de las variables en relacién peso, perdida y porcentaje a los 20 ciclos para

los 10 sujetos de estudio.

Estadisticos descriptivos

Minimo Maximo Media Desuv. tip. Varianza
pesotot20 10 5.75 6.46 5.9183 .20676 .043
pesoorig20 10 5.90 6.50 6.0480 .16904 .029
perdida20 10 .02 24 1297 .06661 .004
porcentperd20 10 .36 3.92 2.1568 1.11804 1.250
N vélido (segun lista) 10
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Tabla 10. Descripcion de las variables en relacién a dureza, TMP, ADP en relacion a los al umbral y a
los 20 ciclos para los 10 sujetos de estudio.

Prueba de Mann-Whitney

Rangos
Rango Suma de

Sexo N promedio rangos
durezaumbral masculinos 5 6.00 30.00

femeninos 5 5.00 25.00

Total 10
dureza2Qciclos masculinos 5 6.90 34.50

femeninos 5 4.10 20.50

Total 10
TMPumbral masculinos 5 5.60 28.00

femeninos 5 5.40 27.00

Total 10
TMP20ciclos masculinos 5 6.20 31.00

femeninos 5 4.80 24.00

Total 10
ADPumbral masculinos 5 5.80 29.00

femeninos 5 5.20 26.00

Total 10
ADP20ciclos masculinos 5 4.20 21.00

femeninos 5 6.80 34.00

Total 10

Estadisticos de contraste
dureza20c
durezaumbral iclos TMPumbral | TMP20ciclos | ADPumbral | ADP20ciclos

U de Mann-Whitney 10.000 5.500 12.000 9.000 11.000 6.000
W de Wilcoxon 25.000 20.500 27.000 24.000 26.000 21.000
z -.524 -1.476 -.104 -.731 -.313 -1.358
Sig. asintot. (bilateral) .600 140 917 465 754 175
Sig. exacta [2*(Sig.
unilateral)] .690(a) .151(a) 1.000(a) .548(a) .841(a) 222(a)

a No corregidos para los empates.
b Variable de agrupacion: sexo
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Tabla 11. Comparacion entre hombres y mujeres las variables en relacion a TMPumbral y AD P
y alos ciclos paralos 10 sujetos de estudio.

Resumen de procesamiento de los casos.

Descriptivos

Sexo Estadistico Error tip.
TMPumbral masculinos Media 1.6768 44027
Intervalo de confianza Limite inferior 4544
para la media al 95% Limite superior
2.8992
Mediana 1.2490
Varianza .969
Desuv. tip. 98446
femeninos Media 1.5340 33110
Intervalo de confianza Limite inferior 6147
para la media al 95% Limite superior
2.4533
Mediana 1.5360
Varianza .548
TMP20ciclos  masculinos Media 1.5864 .10246
Intervalo de confianza Limite inferior 1.3019
para la media al 95% Limite superior
1.8709
Mediana 1.4500
Varianza .052
femeninos Media 1.7246 .36336
Intervalo de confianza Limite inferior 7158
para la media al 95% Limite superior
2.7334
Mediana 1.4190
Varianza 660
ADPumbral masculinos Media 2.2580 58486
Intervalo de confianza Limite inferior 6342
para la media al 95% Limite superior
3.8818
Mediana 1.5900
Varianza 1.710
femeninos Media 2.1272 .36759
Intervalo de confianza Limite inferior 1.1066
para la media al 95% Limite superior
3.1478
Mediana 1.6160
Varianza 676
ADP20ciclos masculinos Media 1.4388 .08292
Intervalo de confianza Limite inferior 1.2086

39




femeninos

para la media al 95%

Mediana
Varianza
Media

Intervalo de confianza
para la media al 95%

Mediana
Varianza

Limite superior

Limite inferior
Limite superior

Tﬁ
1.6690

1.4530

.034
2.7580
-.5633

6.0793

1.6330
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7.155

1.19624

12. TABLA Comparacion de las variables duracion total de las secuencias al umbral y 20 ciclos,
duracion promedio del ciclo al umbral y 20 ciclos y nimero de ciclos al umbral entre hombre y

mujeres.
Sexo Estadistico Error tip.
Durtotalumb masculinos Media 99.40000 | 18.594623
Intervalo de confianza Limite inferior 47.77305
para la media al 95% Limite superior
151.02695
Mediana 90.00000
Varianza 1728.800
femeninos Media 133.00000 | 34.753417
Intervalo de confianza Limite inferior 36.50905
para la media al 95% Limite superior
229.49095
Mediana 118.00000
Varianza 6039.000
numcictotumb masculinos Media 117.2000 19.78232
Intervalo de confianza Limite inferior 62.2755
para la media al 95% Limite superior
172.1245
Mediana 89.0000
Varianza 1956.700
femeninos Media 163.4000 28.58951
Intervalo de confianza Limite inferior 84.0228
para la media al 95% Limite superior
2427772
Mediana 145.0000
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Durtot20cic

durpromsec20

masculinos

femeninos

masculinos

femeninos

masculinos

femeninos

Varianza
Media

Intervalo de confianza
para la media al 95%

Mediana
Varianza
Media

Intervalo de confianza
para la media al 95%

Mediana
Varianza
Media

Intervalo de confianza
para la media al 95%

Mediana
Varianza
Media

Intervalo de confianza
para la media al 95%

Mediana
Varianza
Media

Intervalo de confianza
para la media al 95%

Mediana
Varianza
Media

Intervalo de confianza
para la media al 95%

Mediana
Varianza

Limite inferior
Limite superior

Limite inferior
Limite superior

Limite inferior
Limite superior

Limite inferior
Limite superior

Limite inferior
Limite superior

Limite inferior
Limite superior

,
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4086.800
.84346

.64590
1.04103

.83333

.025
77486
.59370

.95603

.81379
.021
87.00000
58.90435

115.09565

80.00000

512.000
85.20000
67.34852

103.05148

81.00000
206.700
17.4000
11.7809

23.0191

16.0000

20.480
17.0400
13.4697

20.6103

16.2000
8.268

L

.071156
.065250
10.119289
6.429619
2.02386

1.28592
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DISCUSION

El estudio piloto realizado nos proporciona informacion descriptiva valiosa en
relacion a estudios de desempefio masticatorio con un alimento prueba
artificial de silicona por condensacién (Optosil Comfort®) en adultos jévenes
con una oclusién que puede considerarse “normal”.

La duracion del ciclo tanto en la secuencia al umbral como a los 20
ciclos es de aproximadamente 835 milisegundos. La duracion de un ciclos
masticando goma de mascar en adultos ha sido reportada en 910
milisegundos ®? . Existe mucha variabilidad alrededor de la duracién de un
ciclo entre individuos ¢ ) sin embargo en relativamente constante en el
individuo al masticar diferentes alimentos ©%3% Debemos considerar que en
nuestro estudio el célculo de la duracion del ciclo se hizo con un cronémetro
deportivo. Este sistema introduce mayor nivel de error que cuando se hace
con un sistema automatizado. La variabilidad en este caso expresada como

coeficiente de variacion es de aproximadamente de 20%.

En este estudio se analizaron las variables de interés en dos
secuencias. Una al umbral que consiste en seguir la secuencia hasta el
momento de deglutir o en que se deglutirian los alimentos. La otra secuencia
fue a los 20 ciclos que es la que generalmente es estudiada al analizar el
desempefio masticatorio “? . Es interesante notar que la duracién de la
secuencia al umbral fue mayor que a los 20 ciclos y que el numero de ciclos
promedio para llegar al umbral fue de 28, sin embargo al analizar la base de
datos se pudo observar que mientras que un sujeto tarddé 11 segundos en
una secuencia al umbral con 17 ciclos otro sujeto tarddé 53 segundos con 55
ciclos. Esto nos indica dos cosas, en primer lugar que hay una amplia
variabilidad en relacién a duracion y al numero de ciclos requeridos para
llegar al umbral y en segundo lugar que mientras que unos sujetos
masticaron el alimento prueba durante menos de 20 ciclos al umbral, otros

utilizaron mas del doble de los 20 ciclos para llegar al umbral. De hecho 3
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individuos utilizaron menos de 20 ciclos en promedio para llegar al umbral,

mientras que los otros 7 individuos utilizaron més de 22 ciclos. De esta
manera a pesar de que los resultados indican que la duracién de la
secuencia al umbral y el numero de ciclos para llegar al umbral fue mayor
qgue en las secuencias a los 20 ciclos al tomar al grupo en conjunto hubieron
SuUs excepciones.
En este estudio el desempefio masticatorio fue mayor al umbral que a los 20
ciclos. Esto concuerda con la literatura ya que se ha visto que 20 ciclos
masticatorios es un namero adecuado de ciclos para distinguir la capacidad
de la funcién masticatoria para triturar el alimento “?) .

El desempeiio masticatorio es descrito en este estudio en base al
TMP y a la ADP. ElI TMP promedio a los 20 ciclos es de 1.66 mm a los 20
ciclos y 1.61mm al umbral y la ADP es de 2.1 a los 20 ciclos y 2.2 al umbral.
En el estudio de Toro “? donde evaluaron el desempefio masticatorio con el
mismo alimento prueba el TMP en una secuencia de 20 ciclos en los nifios
del grupo de 6 afios de edad fue de 4.20 + 0.54 mm y la ADP a los 20 ciclos
masticatorios fue de 5.3. Esto concuerda con la literatura en cuanto a que el
desempeiio masticatorio es menor en adultos que en niflos. EL TMP en

adultos fue de 2.6 en un estudio realizado por Julien et al, 1996 “V .

Existen diferentes elementos que influyen en el desempefio masticatorio. Se

ha encontrado que una disminucién en el numero de dientes presentes en

(44:31.18.40)  Asi mismo

(17,41)

cavidad bucal disminuye el desempefio masticatorio
influyen la cantidad y el area de contacto oclusal durante la masticacion
. Otro de los factores que influyen en la fuerza oclusal la cual es claramente
mayor en adultos que en nifios “Y

El desempefio masticatorio depende no solo de la fuerza y el area de
contacto para el rompimiento en si de las particulas, depende también del

(48)

proceso de seleccion *™ que es el responsable de la colocacion del alimento
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sobre las superficies trituradoras La probabilidad de que una particula sea

seleccionada disminuye conforme la particula es méas pequefia ©° .

En varios estudios se ha reportado menor desempefio masticatorio en
mujeres que en hombres “*°% posiblemente relacionado a que los hombres
tienen mayor fuerza oclusal maxima. En la secuencia de 20 ciclos donde
existe la restriccion del namero de ciclos, el desempefio masticatorio en
mujeres en términos generales es menor en base a las diferencias en TMP y
ADP como se observa en este estudio. Sin embargo, al analizar lo referente
a la secuencia al umbral aunque la diferencia en la duracién de la secuencia
y el niumero de ciclos no fueron estadisticamente significativas si podemos
observar que la duracion total de las secuencias fue mayor al utilizar un
mayor numero de ciclos para llegar al umbral.

En relacion al desempefio masticatorio al umbral vemos que en
realidad el desempefio puede considerarse mejor en las mujeres que en
hombres ya que ellas tienen un TMP ligeramente menor y una amplitud
ligeramente mayor. Esto indica que efectivamente la constitucion geométrica
del sistema y la fuerza hagan que el sistema sea mas eficiente en fragmentar
el alimento en hombres al evaluar a 20ciclos pero que en realidad las
mujeres no degluten sus alimentos con menor grado de fragmentacion que
los hombres. Seria interesante ver si esta compensacion ocurre por ejemplo
en personas a las que les faltan dientes posteriores aunque hay reportes de
gue a pesar de que aumenta el nimero de ciclos no compensan lo suficiente
y degluten su alimento menos fragmentado (2%,

Es importante considerar que este método parece adecuado y seguro
para evaluar el desempefio masticatorio. Independientemente de que se
sabe que en el caso de deglutir la silicona ésta es eliminada a través de las
heces fecales, el hecho de que Unicamente se haya perdido
aproximadamente 2.3% del material nos da una buena idea de la seguridad.
Ademas ese 2.3% perdido no necesariamente indica que ese material fue

ingerido sino que se pudo perder al escupirse, 0 al tamizarse y pesarse. Esta
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cifra es semejante a la de un estudio en nifios de 3 a 5.5 afos de edad

donde al final de la prueba de desempefio masticatorio se pudo recuperar el
94-98% del material. “?
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CONCLUSIONES

La importancia de este estudio piloto realizado como proyecto
determina en haber proporcionado informacion importante a tomar en cuenta
para estudios posteriores en relacion a la funcion masticatoria. Es muy
importante sistematizar el proceso limitar la variabilidad. El haber evaluado el
desempefio masticatorio en 10 sujetos jovenes con oclusion “ normal ”
permitié estudiar y comprender mejor el complejo proceso de la masticacion
que a pesar de ser una funcion muy importante para los seres humanos no
se estudia suficiente durante la carrera de odontologia

Existe mucha variabilidad en relacién al desempefio masticatorio y en
relacion al numero de ciclos requeridos para llegar al umbral y la duracion de
los ciclos masticatorios por lo que se requieren nameros grandes para
estudios sobre masticacion.

La evaluacion de la funcibn masticatoria puede realizarse
adecuadamente con alimentos sintéticos como el utilizado en este estudio.
Este método es seguro y relativamente facil de realizar.

Es conveniente incluir proporciones iguales de hombres y mujeres en

estos estudios.
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DESEMPENO MASTICATORIO

ANEXO

NOMBRE:
EDAD:
SEXO:
MASTICACION AL UMBRAL
1 |2 |3 |4 |5 TOTAL
DURACION DURACION
SEGUNDOS SEGUNDOS
# CICLOS # CICLOS
MASTICACION AL UMBRAL PESO TOTAL
56 | 40 | 28 | 2.0 [0.850 | 0.425 | 0.250 | TOTAL
PESO
TOTAL
PESO
ORIGINAL
MASTICACION A LOS 20 CICLOS
1 |2 |3 |4 |5 TOTAL
DURACION DURACION
SEGUNDOS SEGUNDOS
# CICLOS 20 |20 | 20 | 20 | 20 100 # CICLOS
MASTICACION A LOS 20 CICLOS PESO TOTAL
56 | 40 | 2.8 | 2.0 [0.850 | 0.425 | 0.250 | TOTAL
PESO
TOTAL
PESO
ORIGINAL
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